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 .گردد اختلال خواب یکی از مشکلات عمده سلامتی است، زیرا باعث نقص در کارکرد روزانه و افت عملکرد ذهنی و جسمی فرد می :زمینه
کهارآیی و کهه  همراه است ساعات طولانی درس و مطالعه، خوابگاهی بودن و ... نظیر دوران دانشجویی با عوامل متعدد مختل کننده خواب
پزشهکی  آن در دانشهجویان مرتبط بها این مطالعه با هدف تعیین اختلالات پاراسومنیا و عوامل قرار می دهد. تحت تأثیر دانشجو را آموزش 
 انجام گرفت. دانشگاه علوم پزشکی اردبیل
گیهری نفهر از دانشهجویان پزشهکی اردبیهل کهه بها روش نمونهه  212روی  تحلیلی است کهاین مطالعه یک بررسی توصیفی ه  روش کار:
ای بود که در دو بخه تنظهیش شهده  ابزار گردآوری اطلاعات، پرسشنامه محقق ساخته انجام گرفت. 1131صادفی انتخاب شدند در سال ت
سهوال  53 بها (سن، جنس، وضعیت تأهل، وضعیت سکونت، مقطع تحصیلی) و بخ دوم  اجتماعی -فردی بود، بخ اول شامل اطلاعات 
افهزار هها، اطلاعهات وارد نهرم  آوری داده بود که پس از جمعمرتبط با آن عوامل به سوال دیگر مربوط  22 سوال مربوط به پاراسومنیا و 7که 
 قرار گرفتند.تحلیل ، مورد تجزیه و شده و با استفاده از آمار توصیفی و تحلیلی 91v SSPSآماری 
مجرد  %)11نفر ( 111%) دختر،15( نفر 721 پسر و%) 14( نفر 321 تحقیق در این دانشجوی پزشکی شرکت کننده 212از کل :یافته ها
نفهر) 221( درصهد  24/5و از بین انواع پاراسومنیا، کهابوس شهبانه بها  بود درصد 1/5%) بومی بودند. شیوع کلی پاراسومنیا 2663نفر ( 67و 
ی پزشهکی، پاراسهومنیا در دوره هها در بهین دوره  .نفهر) کمتهرین شهیوع را داشهتند 3( درصهد  1/4اختیاری ادراری بها  بیشترین شیوع و بی
سهطو  و همچنین از لحاظ اختلالات پاراسومنیا بین دختههران و پسهران دارا بود. نفر) بیشترین شیوع را 21( درصد 22/6فیزیوپاتولوژی با 
 اشت.وجود ند، ولی بین دانشجهویان بومی و غیربومی تفاوتی )p>2/52(ی دیده شد معنی دار تحصیلی اختلاف مختلف دوره های
ی است کهه مهی توانهد تحهت تهاثیر شایع نسبتاً مشکل پزشکی : پژوه ما نشان داد که اختلالات خواب در میان دانشجویانگیری نتیجه
تواند کیفیت خواب را  بنابراین استفاده از راهکارهای تعدیل عوامل محیطی میمشکلات عاطفی و خانوادگی قرار گیرد  ،عواملی مثل استرس
 بهبود دهد.یان در بین دانشجو
 اختلالات پاراسومنیا، دانشجویان پزشکی ،خواب :واژه های کلیدی
 59-11: 2391، 2و1، شماره 51مجله سلامت و مراقبت، دوره 




 کهه شود  خواب از نیازهای فیزیولوژیک انسان محسوب می
برای حفظ تعادل و تهوازن جسهمانی و روانهی انسهان لازم 
ها بطور میانگین یک سهوم از زمهان عمهر  ). انسان1( است
ساعت  6ه2گذرانند و یک فرد بالغ به  خود را در خواب می
کارکردهای دقیق  چند ) هر2( دارد نیاز روز  شبانه در خواب
هنوز روشن نیست، وجود آن آشکارا برای دوام عمهر  خواب
ضروری است، چون محرومیت طولانی از خواب به تخریب 
 ).3( انجامد و شناختی و بالاخره مرگ میجسمی 
درصد افراد از نوعی  26المللی حدود  براساس آمارهای بین
برنهد، و در های ناشی از اختلالات خهواب رنهم مهی  بیماری
ههها و مشههکلات شههایع ماننههد واقههع بسههیاری از بیمههاری 
هه عروقهی، ریهوی، گوارشهی، رفتهاری و  های قلبی بیماری
). 4( ه دراخهتلالات خهواب دارنهد های روانی ریشه  ناراحتی
اخهتلال خهواب در اغل هب م هوارد ی هک نشههانه زودرس در 
های روانپزشکی اسهت. در بهین اخهتلالات خهواب،  بیماری
تهرین آلودگی طهی روز از شهایع  خوابی و احساس خواب بی
اختلالات خواب در جمعیهت کلهی شهیوعی  .شکایات است
گروههی از ). پاراسهومنیاها 5( درصهد را دارد  51هه 14بین 
اختلالات خواب هستند که در آنها رفتارها و عملکردههای 
فیزیکی یا گفتاری ناخوشایند و نامطلوب در هنگام خهواب 
تواننهد در دهند، این گروه از اخهتلالات خهواب مهی  رخ می
مراحل گذر از خواب به بیداری و یا بیداری بهه خهواب، در 
پاراسهومنیاها در اکثهر . اتفاق بیفتهد  2نان رم یا 1رم خواب
). کمبهود خهواب 6( دهنهد خهواب روی مهی  4و  3مراحل 
تواند موجب اشکال در تمرکز، ضعف حافظه، مشکل در  می
) 4( و کاه میل جنسهی شهود  روانی -عصبیهای  زمونآ
های اجتماعی و  هایی در فعالیت همچنین موجب نابسامانی
د گرد شغلی گشته و باعث پریشانی بارز در قوای ذهنی می
توانهد افهراد را  عدم تعادل در فرآیند خواب و استراحت می
و موجب مشکلات جسهمی و  نمودهشدیداً خسته و عصبی 
 ).7( روانی گردد
ای ) بها عنهوان بررسهی مقایسهه 7231( در مطالعه گلابهی 
میزان شیوع پاراسومنیا در دختران و پسهران دانشهجو کهه 
انجهام شهد،  در بین دانشجویان دانشگاه آزاد واحد دهاقان
بین دو گهروه پسهر و دختهر در مهورد پاراسهومنیا تفهاوت 
                                                            
 MER.1
 MERN.2
بطوریکهه ایهن اخهتلالات در  شهت دار آماری وجود دا معنی
و از میهان اخهتلالات  بهود گروه دختران بیشهتر از پسهران 
سهایی و  راه رفتن در خواب، دندان وپاراسومنیا حرف زدن 
). در 4( ترتیب بیشترین شیوع را داشهتند ه کابوس شبانه ب
بها عنهوان بررسهی ) 2222( و همکهاران 3مطالعهه لابهرگ
پاراسومنیا از کودکی تا نوجوانی که در ایالت کبهک کانهادا 
تهر بهوده و  اختلالات پاراسومنیا در پسرها شایع، انجام شد
اختیاری ادراری و کهابوس شهبانه  حرف زدن در خواب، بی
بهین ترتیهب بیشهترین شهیوع را داشهتند و همچنهین ه ب
دیده شد در حهالی داری  استرس رابطه معنیو پاراسومنیا 
بهها وضههعیت اجتمههاعی و اقتصههادی خههانوده رابطههه  کههه
 ).2(وجود نداشت داری  معنی
که اختلالات خواب منجر به بروز نتایم منفهی و  از آنجائی
نامطلوب در کیفیت زندگی و عملکهرد افهراد مهی گهردد و 
مهی توانهد سهبب عدم تعادل در فرایند خواب و استراحت 
بهه در دانشجویان پزشهکی  مشکلات جسمی و روانی گردد
تحصهیلی و  اسهترس شهغلی و حجهش بهالای کهاریدلیهل 
احتمال اختلالات خواب بیشتر است بنابراین بها توجهه بهه 
آن در عملکردههای اهمیت کیفیت و کمیت خواب و تاثیر 
تحقیهق حاضهر بها  ،تحصیلی و غیر تحصهیلی دانشهجویان 
آن در  مرتبط باهدف تعیین اختلالات پاراسومنیا و عوامل 
انجهام  اردبیهل  دانشگاه علهوم پزشهکی  دانشجویان پزشکی
 شد.
 روش کار
است. جامعه آماری  تحلیلیه  مطالعه حاضر از نوع توصیفی
دانشهجویان پزشهکی مشهغول بهه تحصهیل در  شامل کلیه
دانشکده های علوم پزشکی شهر اردبیهل در مقهاطع علهوم 
 1131پایهه، فیزیوپهاتولوژی، اکسهترنی و انترنهی در سهال 
 و تصهادفی ب هوده گیهری ب هه صهورت بودن هد. روش نمون هه
پسهر)  321دختهر و  721نفهر (  212ههای پهژوه  نمونه
 . تعیین شدند
ای بهود پرسشنامه محقهق سهاخته  ،طلاعاتابزار گردآوری ا
کهه در دو بخه تنظهیش شهده ب هود، بخه اول شهامل 
(سهن، جهنس، وضهعیت تأههل،  فردی اجتمهاعی اطلاعات 
 53 بها وضعیت سهکونت، مقطهع تحصهیلی) و بخه دوم 
سهوال دیگهر  22سوال مربوط به پاراسومنیا و  7سوال که 
                                                            
 egrebaL.3
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(دیرخوابیهدن، پاراسهومنیا رتبط بها عوامهل مه بهه مربهوط
زودبیدارشدن، بیخوابی وسط شب، اشتغال فکری با افکهار 
پرسشهنامه  .بهود  مطالعه و ...) ،مزاحش و مشکلات تحصیلی
 نفر از اساتید صاحب نظر دانشگاه آزاد اسهلامی  21توسط 
در رشهته ههای روانپزشهکی و روانشناسهی مهورد  اردبیهل
نیهز از بررسی قرار گرفت و تایید شد. جهت بررسی پایایی 
 محاسبه شد. r%=51و روش آزمون مجدد استفاده 
ها قرار گرفت و توضیح  ها در اختیار نمونه سپس پرسشنامه
تواننهد نهام خهود را در داده شد که در صورت تمایهل مهی 
پرسشهنامه ننویسهند، اکثریهت افهراد شهرکت کننهده در 
به عهلاوه بهه پژوه از نوشتن نام خود، خودداری کردند. 
گان در مورد محرمانه بودن اطلاعات اطمینان شرکت کنند
هفته بطول انجامیهد.  2ها حدود  آوری داده جمعداده شد. 
بنهدی اطلاعهات، بها  ها و دسته آوری پرسشنامه بعد از جمع
 ههای آمهاری و آزمهون  91.v SSPSافهزار استفاده از نهرم 
 ،ها و مقایسه میانگین توصیفی و تحلیلی شامل آزمون تی
 تحلیل آماری صورت گرفت.تجزیه و 
 یافته ها
در ایهن   دانشهجوی پزشهکی شهرکت کننهده  212از کهل
، دختهر  %)15نفهر (  721 پسهر و  %)14( نفر 321 تحقیق،
غیربومی بودند  %)2636نفر ( 431 %) مجرد و11( نفر 111
 نفر 27) در منزل شخصی و74/2(%نفر  46 که از بین آنها
نفهر در دوره  14) در خوابگاه زندگی مهی کردنهد. 25/2(%
نفر در دوره  25نفر در دوره فیزیوپاتولوژی،  35علوم پایه، 
 مشهغول بهه تحصهیل  نفهر در دوره انترنهی  25اکسترنی و 
 بودند. 
 مهورد مطالعهه  شیوع کلی پاراسومنیا در بین دانشهجویان  
در بهین دانشهجویان  محاسبه شد که نفر) 22(درصد  1/5
 . )1(جدول  دانشجویان پسر بود دختر بیشتر از
 
 : شیوع اختلالات پاراسومینا در بین دانشجویان دختر و پسر1جدول 
 نتیجه آزمون شیوع کلی دختر پسر اختلالات پاراسومینا
  درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد 
 t=2/62 24/5 221 76/3 27 12/1 23 شبانهاختلال کابوس 
  21/1 23 23/1 33 4/1 5 حرف زدن در خواب
 p=2/52 71/2 53 52/2 62 2/7 1 اختلال وحشت خواب
  51/7 24 21/3 11 22/2 12 خر و پف کردن در خواب
  21/1 72 7/5 2 21/5 11 دندان سایی در خواب
  1/5 22 51/1 71 2/1 3 راه رفتن در خواب




کابوس ، پاراسومنیا اختلال شایعترین نوع نتایم،با توجه به 
بهی  مشهکل،  نادرترین ونفر)  221( درصد 24/5شبانه با  
بهود کهه ههر دو نفهر)  4( درصهد  1/4اختیهاری ادراری بها 
 بیشتر از پسران گزارش شد. دختراناختلال در 
 
نتایم نشان داد خواب، در رابطه با عوامل مرتبط با اختلال 
روی مشکلات عهاطفی بیشهترین تهأثیر منفهی و پیهاده که 
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 پزشکی دانشگاه علوم پزشکی اردبیل اختلالات خواب دانشجویانمرتبط با عوامل فراوانی : 2جدول
 درصد             تعداد اختلالات خواب مرتبط باعوامل 
 عوامل منفی 
 16 541 مشکلات عاطفی
 46/2 531 اشتغال فکری با افکار مزاحش
 26/4 221 استرس
 24/6 121 مشکلات تحصیلی
 24 32 مشکلات خانوادگی
 عوامل مثبت 
 16 721 پیاده روی
 15/5 521 ورزش کردن
 24/6 121 به موسیقی دادنگوش 
 
دوره های مختلف پزشکی میانگین مقایسه  مربوط بهنتایم 
دوره  نشههان داد کههه از لحههاظ اخههتلالات پاراسههومینا
دارد فیزیوپاتولوژی با سایر دوره هها اخهتلاف معنهی داری 
اراسهومینا در ایهن و بیشترین شیوع اختلالات پ )p=2/12(
 دیده می شود.دوره 
 بحث
در ایهن مطالعهه کهه بهه منظهور بررسهی انهواع اخهتلالات 
پاراسومنیا در دانشجویان پزشکی دانشهگاه علهوم پزشهکی 
انهواع در بهین اردبیل انجهام گرفهت نتهایم نشهان داد کهه 
بیشهترین شهیوع را در  کابوس شبانه پاراسومنیا،اختلالات 
حرف زدن  تمشکلا و داشت مورد مطالعه بین دانشجویان
 در مراتب بعدی قرار داشتند. ضمن اینکهه وحشت خواب  و
کمترین شیوع اختلالات پاراسومنیا را بی اختیاری ادراری 
  .به خود اختصاص داد
حهرف زدن در  )7231( در مطالعهه جهوادزاده و همکهاران
در بین اختلالات بیشترین شیوع را  شبانه خواب و کابوس
 ).1( مطابقت داردداشتند که با پژوه ما پاراسومنیا 
از میههان  نیههز )2231( و همکهاران 1در مطالعهه کلاگههری
بهه خهود پاراسومنیاها، کابوس شهبانه بیشهترین شهیوع را 
 ).7( صاص داده بودتاخ
) 2122( و همکهاران  2در مطالعهه گرونلهی چنین یافته ای 
) دیده شد که با 11) (1111و همکاران ( 3اوهایون و )21(
و  4در مهههطالعه آگههارگون پههژوه مهها همخههوانی دارد. 
 پاراسهومنیا در کودکهان  شهیوع  عنوان با )4222( همکاران






بیشهتر از  کمهی  کهه  بود درصد 41/4 پاراسومنیا کلی شهیوع
 و از میان انواع پاراسومنیا  درصد) می باشد 1/5(مطالعه ما 
ی ادراری بیشهترین شهیوع را اختی هار ب هیسهایی و  دن هدان
کهه ایهن  ).21( ردند که با پهژوه مها مطابقهت نهدا داشت
شیوع بالای دندان سایی و بهی اختیهاری  مساله با توجه به
 ادرار در کودکان کاملا منطقی به نظر می رسد.
همچنهین در بررسهی عوامهل مهوثر بهر خهواب، مشهکلات 
عاطفی، اشتغال فکری با افکار مزاحش و استرس بیشهترین 
تأثیر منفی را در کیفیت خهواب داشهتند و از عهواملی کهه 
روی، ورزش و تاثیر مثبت بر کیفیت خواب داشهتند، پیهاده 
 .بودگوش کردن به موسیقی 
اد که بیشهترین نیز نشان د )6231( نتایم مطالعات آراسته
اضطراب و افسردگی مهی باشهد  ،بیخوابیعامل زمینه ساز 
 ).31که همسو با مطالعه ما بود (
و  6) و لهوآیزا5222( و همکهاران 5نتهایم مطالعهات اسهترلا 
نیز ارتباط معنی داری را بین بی خوابی  )1222( همکاران
و اسهترس و افسهردگی نشهان داد کهه بها مطالعهه حاضهر 
  ).51،41( داردهمخوانی 
) نشههان داد کههه 7231تحقیههق ترتیبیههان و همکههاران ( 
ورزشکاران کیفیت خواب بهتری در مقایسه بها افهراد غیهر 
 و همکهاران  7کینگ ه). در ضمن مطالع61ورزشکار دارند (
حهاکی از بهبهود کیفیهت خهواب و کهاه نیهز  )7111(
دنبال انجام فعالیت های بدنی بود کهه ه اختلالات خواب ب
   ). 71( می باشدهمسو با مطالعه حاضر 
بیشهترین شهیوع تحصیلی های مختلف  همچنین بین دوره
ترتیب در فیزیوپاتولوژی، اکسترنی، علوم پایه ه پاراسومنیا ب
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) بها 4222( و همکهاران 1در تحقیهق پنهگ و انترنهی بهود.
کیفیت خواب دانشجویان پزشکی در  مطالعه عنوان بررسی
ساله و تحصهیلات  7سه گروه تحصیلات پایه، دوره برنامه 
کهه در گهروه اول کیفیهت خهواب  نتایم نشان دادتکمیلی 
  ).  21( بدتر از دو گروه دیگر بود
در مطالعه حاضهر اخهتلالات خهواب در دخترهها از میهزان 
 اتمطالعه در شیوع بالاتری نسبت به پسران برخوردار بود. 
 )4) (2222) وگلابهی (7( )2231( و همکهاران 2کلاگهری
کهه بها نتهایم گهزارش گردیهد پاراسومنیا در زنان شهایعتر 
  ).7( ما مطابقت دارد پژوه 
نیهز در مطالعهه خهود شهیوع  )2231( نجومی و همکهاران 
بیشتر پاراسهومنیا را در زنهان گهزارش نمودنهد، ههر چنهد 
 ). 5( مردان دیده نشدبین زنان و تفاوت معناداری 
 العه حاضر می توان به عدم همکاریاز محدودیت های مط

































از جملهه کهابوس  ان داد که اختلالات خوابپژوه ما نش
و  داشهته دانشهجویان بیشهترین شهیوع را در بهین شهبانه
 عواملی مانند مشکلات عاطفی و تحصیلی و استرس تهاثیر 
منفهی و پیهاده روی، ورزش و موسهیقی تهاثیر مثبهت بهر 
اسههتفاده از  بنههابراین .داردکیفیههت خههواب دانشههجویان 
تواند کیفیهت خهواب  راهکارهای تعدیل عوامل محیطی می
 بهبود دهد.در بین دانشجویان را 
  تقدیر و تشکر
جههت دریافهت  517شهماره   حاصل پایان نامهاین مقاله 
دانشهگاه آزاد اسهلامی واحهد  درجه دکتهرای حرفهه ای از 
نویسندگان مقاله بهدین وسهیله از کلیهه  می باشد.اردبیل 
مهی  دانشجویانی که در این تحقیق همکاری نمودند تشکر
  .نمایند
 21
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Background: Sleep disorder is one of the major problems of health, because it causes 
impairments in daily function and decreases mind and body functions. The Student’s 
academic life is accompanied with numerous sleep disturbing factors, e.g. studying for long 
times, living in dormitory and so on, which influences their function and instruction. The 
main goal of this study was investigating the parasomnia disorders and its effective factors 
in medical students.   
Methods: This cross-sectional study was done on 210 people of medical students of 
Ardabil in 2012. Data collection was adjusted in a two-part questionnaire that was made by 
researcher. The first section included demographic information (Age, sex, marital status, 
residence, education). The second part consisted of 35 questions, which 7 questions were 
related to Parasomnia and 28 questions were related to factors affecting Parasomnia. The 
data were analyzed by SPSS v.19 and descriptive and analytical statistics. 
Results: 210 medical students participated in this study; of which 103 people (49%) were 
males and 107 (51%) females, 191 (91%) were single and 76 (36.2%) native. Prevalence of 
parasomnia was 9.5% (20 people), and among different types of parasomnias, night mare 
with 48.5 % ( 102 people) was the most common and enuresis with 1.4 % ( 3 people) was 
the least. Between different courses of medicine, parasomnia was the most common in 
physiopathology with 22.6 % (12 people). Parasomnia was more common in girls than 
boys (p<0.05). The differences between various levels of medical courses was significant 
(p<0.05), too but there were no differences between native and nonnative students. 
Conclusion: This research showed that, sleep disorders are common problems among 
students, which can be affected by factors like stress and emotional and familial problems 
Thus, using environmental factors modification strategies can improve sleep quality in 
university students. 
Keywords: Sleep, Parasomnia Disorders, Medical Students 
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